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　日本人の寿命は世界最長！それは日本の医療が良いからと考えるのは早計である。平均余命は医療を測る尺度
の一つであるに過ぎない。最近の状況からは、患者さんの満足度や医療ミスなどは、医療の質の面からみて、か
なり重要な尺度であろう。
　私が医師となったのは50年前である。その頃、医学の応用が医療であるといわれ、まず医学ありきで、研究が
重視された。留学の目的も殆ど研究で、米国に追いつき、追い越せであった。インターン制度や医師国家試験の
導入で、一見医学教育が改善されたかに見えたが、米山の医療や教育のシステムや技法、さらにそれらに対する
意識の違いへの関心は低かった。医療や教育の主流は戦前のドイツ流が続き、それらに対する不満が大学紛争の
導火線になったことは記憶に新しい。
　医療の良否に影響するものとして、社会経済的要因や医学の発展もさることながら、医療を直接担う医療人の
意識、さらにそれを左右する教育は極めて重要な要素である。そこに着目したWHOは「2㎜年までにすべての
人に健康を」のスローガンのもと、Teacher　Training　Workshop（WS）を、西太平洋地区では1973年に開始した。
日本からの参加者は強烈なインパクトを受け、翌年から富士山麓で「医学教育者のためのWS、いわゆる富士研
WS」を毎年開催してきた。それは最近急ピッチで全国の大学や病院に広がり、医学教育者の教育技法の改善、シ
ステムの改善に貢献している。
　しかしWSはファカルティ・デベロプメント（FD）の方法論であって、　WS＝FDではない。　FDは機関とその
構成員（教育・学習者）が対象である。すなわち教員の教育意識や技法の改善のみならず、教育カリキュラム、教
育研究、機関の人的（学生・教員の選抜も含む）・物的資源ならびに管理機構の開発なども含まれる。
　そしてそれらの成果は自己点検・外部評価により測定され、結果のフィードバックによりさらに改善される。構
成員の資質が高まれば、教育の内容も成果も変わり、良医の育成、ひいてはよい医療へとつながる。「評価のない
ところに進歩はない」である。
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【学歴】
1951年京都大学医学部医学科卒業
1958年　同大学院医学研究科修了（病理学）
1958年京都大学医学部助手
1959～61年米国Yale大学医学部リサーチフェロー
1961年京都大学医学部助教授
1964年　岐阜大学教授
1991年　岐阜大学名誉教授
1991年～97年　岐阜医療技術短期大学教授
1991年～98年　順天堂大学医学部客員教授（医学教育研究室）
1987，99年　米国T．Jefferson大学客員教授（医学教育と医療研究センター）
【学位】
医学博士（京都大学）
【医学教育分野での主な活動】
1．医学教育ワークショップの指導
　　1974～現在＝WHOのSydney　workshop（WS）参加・富士医学教育WS
　　各大学や病院主催の医学教育WS
　　臨床研彦指導医養成講習会（臨床研修開発WS）
2．主な医学教育関係歴任委員
　　厚生省医療関係者審議会医師会部・国大協・大学入試センター調査研究・日本医師会
　　全国医学部長病院長会議・医学教育振興財団・病理学会・医学教育学会（2㎜年～、会長）
【医学教育分野での主な編著】
『医学教育白書』（1978～2002）
『医学教育マニュアル』（1982）
『アメリカ臨床留学への道』（監、1997）
『アメリカ看護留学への道』（監、2㎜）
『続アメリカ臨床留学への道』（監、2001）
【受賞歴】
岐阜新聞大賞（学術賞）（1991）
日本医学教育学会誌（牛場賞）（1998）
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